




































































































































































Study on the Information Behavior of Actors  
－Using Business Information and Health Information－ 
 
Abstract 
This study clarifies the elements of information that help actors based on the 
characteristic of information behaviors to achieve a purpose. 
In Chapter 2, I investigated the consultation for entrepreneurs that a public library 
provides in cooperation with the Registered Smaller Enterprise Consultants, and 
analyzed information behavior in the achievement of purpose. 
In order to clarify the effects of the library staff's reference and the Registered 
Smaller Enterprise Consultants' consultation, I analyzed the process lead to the 
purpose achievement by the evaluation of the consultation, use of the information 
source and information behavior until accomplishment. 
Initially, it became clear that the entrepreneurs' knowledge was rearranged by the 
outside expert's advice or idea presentation in addition to documents and information 
by library staff. A business image was formed and it became clear that entrepreneurs’ 
purpose could be easily accomplished. 
Alternatively, the information behaviors of entrepreneurs showed four characteristics 
in information requirement. The first is a "consistent information requirement" which 
occurs about the theme of interest. The 2nd is an "accidental information requirement" 
which changes according to the occasional necessity. The 3rd is a "continuous 
information requirement" to which the next information requirement is born, when a 
certain information requirement is filled. The 4th is an "information requirement with 
compositeness" occurs in the mixed process. 
In Chapter 3, I investigated and analyzed information behaviors by following the 
time-axis, and clarified process of health care information acquisition of aphasia.  
The question and uneasiness that a patient and his family fighting illness have, is 
dispelled in this information acquisition. However, they are likely to know neither 
existence of information nor the acquisition method. It is difficult for them to collect 
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appropriate information using a search engine, as they have scarce knowledge 
regarding the technical term, which would become a keyword. I studied Patient A with 
aphasia, and conducted an investigation into information behaviors. Additionally, I 
performed similar surveys for a family and healthcare worker. I compared these results 
of survey and clarified the characteristics of the patient's information behaviors. 
In the information requirement of Patient A, it found out that there were an 
"accidental information requirement" and a "continuous information requirement." A 
characteristic was recognized for acquisition of the knowledge. Initially, Patient A 
acquired information from Family A, and then he conducted independent investigation. 
Further, Patient A's information-acquisition activity occurred in various interactions 
with speech therapist 2. It is thought that an information network consisting of "initial 
information," "technical term," "specialty information," and "other cases," as elements of 
useful information was formed, and the patient's information acquisition was connected 
to the chain of information behaviors. 
In Chapter 4, I defined the person performing an information behavior to achieve a 
purpose as an "actor," regardless of the specialty information field, and grasped the 
characteristic of information behaviors. 
Consequently, the information requirement by eight entrepreneurs and Patient A had 
the next common points: "consistent information requirement," "accidental information 
requirement," "continuous information requirement," and "information requirement 
with compositeness" were detected in the findings from the case of entrepreneurs. 
However, "accidental information requirement" and "continuous information 
requirement" were detected in the results of the investigation of patient A. 
"Continuous information requirement" was provided in Bates' berry-picking/evolving 
model. And "accidental information requirement" and "continuous information 
requirement" were equivalent to Kuhlthau's model of the information search process as 
"initiation" "selection" "exploration." It became clear that an actor rearranged the 
knowledge by putting a number of information while utilizing the information obtained 
through different methods. 
Simultaneously, I arranged the elements necessary for the actor's information 
behavior and described the "actor's solution image formation." When a problem occurs, 
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the actor begins an investigation with a question and uneasiness. It is difficult to escape 
the negative chain of a question, uneasiness, and concern within an unknown field. 
However the actor breaks this negative chain by obtaining some opportunities to work 
on an information behavior and to reach the goal. 
Hence "the information network" led by actor is formed, and an investigation for 
achievement of purpose shifts into high gear. The actor's knowledge is rearranged by 
information obtained through different methods. Therefore a feeling of self-efficacy 
increases, the solution imagery for the problem is formed and an ultimate goal 
gradually becomes clearer. 
The entrepreneur had a common point in Patient A's information behavior: they 
formed an "information network". I clarified it as the elements consisting of "initial 
information," "primer," "source of information," "advice," "specialty information," 
"example," "opinion" and "evaluation." 
In other words, the actor obtains the "initial information" from the family, obtains a 
"primer" or "source of information" from the person in-charge of information and 
acquires "advice" and "specialty information" from an intelligence specialist. In addition, 
the actor obtains an "example," "opinion" by "comrades" acting for the same purpose and 
hears critical "opinion" and "evaluation" from an "interested party." This information 
network promotes the information behavior of "the actor," and leads to the 
rearrangement of the knowledge. 
In Chapter 5, I explain the characteristic of information behaviors of "actors" in the 
information requirement and in the acquirement of knowledge. In addition, I concluded 
by explaining that the elements of information that helped "actors" to achieve a purpose 
based on the characteristic of changing information behaviors were "initial 
information," "primer," "source of information," "advice," "specialty information," 
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 一方、健康医療情報においては、1937 年に制定された保健所法が 1947 年に改正され、
健康相談、保健指導、医事、薬事、食品衛生、環境衛生などの保健所のもつ行政機能が強














年 800 件前後の医療裁判が提起されているが 5)、エビデンスとしての健康医療情報の提供




















ALA（American Library Association）では、RASD（Reference and Adult Services 
Division）を 1956 年に設立したが、1996 年に RUSA（Reference and User Services 
Association）に名称が変更された 10)。RUSA は図書館利用者に対する情報サービスを充







ビスの目安となっている。また、研修は、Web 上でも実施されており、Health Information 









 このような状況で、文部科学省は 2005 年 1 月に「地域の情報ハブとしての図書館－課

































































 カナダのオンタリオ州ロンドン図書館は、1995 年にロンドン地区の 919 の「スモール
ビジネス」に対して質問紙調査を行った 25)。その結果からは、設立から日の浅い、新しい
事業者ほど図書館を必要としていることが明らかになっている。 
1996 年に RUSA が設立された以降、ニューヨーク公共図書館の分館の 1 つである、科
学産業ビジネス図書館（SIBL）がビジネスに特化した図書館として開館したのに続いて、
本格的なビジネス支援サービスを開始する図書館が増加した 26)。1998 年に出版された、




 2004 年に Welch, Jeanie M.は北米 9 つの公共図書館が提供しているビジネス支援サー
ビスの内容を調査し、開館日、所蔵資料、提供イベント、レファレンスサービスの詳細を
明らかにするとともに、有料データベース提供の問題点などを指摘した 23)。 
 一方、ALA は、2001 年に改訂した“Guidelines for Medical, Legal, and Business 
Responses”28)において、医学、法律、ビジネスの 3 部門におけるレファレンスの特性を







 ALA の一部門である BRASS（Business Reference and Services Section）は、2006 年
から Web 上でビジネスレファレンス研修 12)を実施している。各地の図書館職員のレファ
レンス技術の向上を目指して、この研修は現在まで継続されている。また、2011 年には、
この研修の講師を務めている Ross, Celia によるビジネスレファレンスのテキストが出版
され 30)、ビジネスレファレンスの方法論は確立されつつある。 
 日本では、2000 年にビジネス支援図書館推進協議会が設立され 31)、現状を把握して支
援体制を整えるために、2006 年、2008 年と 2011 年に「ビジネス支援図書館サービス全
国アンケート」を実施している 32)。その結果からは、ビジネス支援の実施館が 121 館か
ら 192 館、さらに 2011 年には 208 館に増加していることが明らかになっている。その後、
2014 年に全国公共図書館協議会が実施した「公立図書館における課題解決支援サービスに








































たが、Rees, Alan による消費者健康情報の教科書である“Consumer Health Information 
Source Book”40)が 1981 年に出版され、健康医療情報支援が各地に広がっていった。 
さらに、NLM（National Library of Medicine）41)が、医学情報データベース PubMed
／MEDLINE を通じて情報サービスを展開している。医学情報データベースの利用を一般
市民へと対象を広げるため、インターネットで検索利用できる PubMed へのアクセスを
1997 年に無料化し 42)、健康情報ポータルサイト MedlinePlus を 1998 年に開設して情報
提供を開始した 43)。さらに、公共図書館の健康医療情報支援で実績を上げた Kenyon, 
Andrea ら は 、“ The Public Librarian’s Guide to Providing Consumer Health 
Information”44)を、ALA の一部門である PLA（Public Library Association）から 2002
年に出版した。また、ALA は Web 上で、“Health and Medical Reference Guidelines11)”
を 1992 年に公開し、2015 年に最終改訂を行うとともに、オンライン研修として Health 
Information 10112)を断続的に開催している。 










































































































 本研究においては、ケーススタディの手法と現象学の方法論を用いる。Yin, Robert K.
は、ケーススタディについて、文書、資料記録、面接、直接観察、参与観察、物理的人工













は、Yin の 6 つの証拠源のうち資料記録にあたる相談記録調査と質問紙調査および面接に
























































































































第 3 章では、脳梗塞後遺症で失語症となった筆者本人である患者 A、家族、担当した医
療従事者の 1 年間のリハビリテーションに関わる情報行動を調査し、社会復帰までの情報

























































































めに、Bandura の多重ゴール･モデル 54)および Kuhlthau の情報探索プロセスモデル 38)
を組み合わせて、図書館によるビジネス支援サービスの有用性を明らかにすることにした。 
 調査対象には、首都圏の自治体 A が実施しているビジネス支援サービス（以下、ビジネ
ス相談会）を選定した。自治体 A では、中小企業診断協会と連携し、中小企業診断士を管










 本研究では、ビジネス相談会の 2006～2009 年度の参加者 130 名（複数回の参加者あり、












表 2.1 調査対象および調査方法 
調査の種類 調査対象 調査時期 調査・回収数 
相談記録調査 
 （付録 1） 
2006～2009 年度参加者 
130 名 
2008 年 4 月 6 日 
～2010 年 3 月 31 日 
130 名 




2008 年度参加者      32 名 
2008 年 7 月 6 日 




ち起業した者      14 名 
2008 年 9 月 1 日 
～2011 年 2 月 27 日 
8 名 
 
 本調査では表 2.1 に示した調査対象者に対して、次の 3 つの調査を実施した。1 つ目は
2009 年度に実施したビジネス相談会における相談記録調査、2 つ目は 2006～2008 年度の











 本調査では、ケーススタディの手法を用いる。Yin は、ケーススタディの 6 つの証拠源
として、文書、資料記録、面接、直接観察、参与観察、物理的人工物をあげている 58)。本
研究においては、資料記録にあたる相談記録調査と質問紙調査、および面接にあたる聞き


























表 2.2 図書館が準備している資料 
資料名 目的 
起業入門のパンフレット（中小企業庁発行） 配布 
起業の流れについて解説した図書（5 冊程度） 貸出 
事業計画について解説した図書（5 冊程度） 貸出 
商用データベース 




















人につき 7 項目全体で 500～2,000 字におよぶ。 
なお、相談記録については、個人を特定できる情報を発表しないことを条件として実施











表 2.3 相談記録調査：ビジネス相談会参加時の参加者の準備状態（実人数） 
職務経験 
事業計画作成 
職務経験あり 職務経験なし 合計 
未着手 66(起業者8名を含む) 47 113(87%) 
着手済 11 6 17(13%) 
合計 77(59%) 53(41%) 130(100%) 
注：複数回参加者については、初回参加時の相談記録から抽出した。 
 









起業する業種が未定の 3 名については、「職務経験なし」とした。2 つ目は事業計画作成に
着手しているかどうかである。 
 表 2.3 に示した通り、参加者全体では「職務経験のある者」が 130 人中 77 人（59%）





果を表 2.4 に示す。 
 
表 2.4 相談記録調査：ビジネス相談会参加者の不安状態（実人数） 
表明された不安 (複数可) 職務経験あり(起業者の内数) 職務経験なし 
起業全体の流れに関する不安 29(38%) (4) 22(42%) 
事業の内容・方法に関する不安 27(35%) (3) 25(47%) 
苦手分野に対する不安 60(78%) (7) 31(58%) 
時間の制約に対する不安 19(25%) (5) 2(4%) 
資金に対する不安 35(45%) (3) 22(42%) 
参加者数 77(100%) (8) 53(100%) 
















なし 図書館職員 中小企業診断士 
資料の提供 75(8) 48 主な担当者 専門資料を補足 




アドバイス 75(8) 51 － 主な担当者 
スケジューリング 12(2) 8 － 主な担当者 






3(1) 3 － 主な担当者 
参加者数 77(8) 53   




































表 2.6 相談記録調査：提供された情報源（実人数） 
提供された情報源(複数可) 職務経験あり(起業者の内数) 職務経験なし 
公的支援サービス 50(4) 27 
起業全般 42(5) 33 
事業計画 33(3) 27 
該当業界 27(4) 17 
営業形態（個人、法人） 21(3) 18 
法制度・規制 15(4) 15 
税務・経理 12(4) 6 
販売促進 6(1) 2 
店舗・事務所の選定 3(2) 0 
その他 1(0) 1 
参加者数 77(8) 53 
























情報の獲得 77(8) 52 
情報源の入手 75(8) 49 
知識の整理 66(7) 43 




 c. 起業全体の流れに関するもの 
 d. 事業の内容・方法に関するもの 













参加者数 77(8) 53 





























































































所のわかる 43 名に対し、2008 年 7 月 6 日に郵送により行い、14 名から回答を得た。ま
た、2008 年度の参加者については、32 名に対し 2009 年 7 月 13 日に郵送により同様に調






に基づいてまとめた結果を表 2.9 に示す。 
 


































動いていない  8 －  －  
断念 3 －  －  
合計 24     
 
 この調査の Q1 事業開始の可否の回答から、6 名の相談者が起業していることが確認で
きた。Q4、Q14 のビジネス相談会が役に立ったかどうかの設問については、起業した 6
名のうちの 5 名と準備中の 7 名が「役に立った」「まあまあ役に立った」のどちらかに回
答した。役に立った内容としては「起業の方法・流れ」が多い。 







































表 2.10 質問紙調査：質問票の構成 
状況 
質問内容 
起業した 準備中 動いていない 断念 
事業開始時期 Q2 － － － 
営業形態 Q3 － － － 
断念・動いていない理由 － － Q13 Q13 
ビジネス相談会は役立つか Q4 Q14 － － 
ビジネス相談会に対する意見 Q5 Q15 － － 
利用した出版物や Web サイト Q6 Q16 － － 
利用した機関 Q7 Q17 － － 
相談した人 Q8 Q18 － － 
役に立った情報の入手先 Q9 Q19 － － 
 
次に「起業した」または「準備中」の参加者 13 名が利用した情報源について、情報（Q6
と Q16）、機関（Q7 と Q17）、および相談した人（Q8 と Q18）について比較した。結果







表 2.11 質問紙調査：これまでに利用した情報源 
利用した情報源（複数回答可） 起業した 準備中 
Q6、Q16 
利用した出版物
や Web サイト 
（自由記述） 
 
起業の入門図書       
経理関係図書        
事業計画に関する図書    
業界動向についての図書、各種団体の名鑑       
日経新聞 
他の全国紙  
国税局など官公庁の HP   










































同業者     
仕入先    
顧客（予定者）  






















合計  6 7 




















表 2.12 質問紙調査：役に立った情報の入手先（人、機関） 
情報の入手先（自由記述）（複数回答可） 起業した 準備中 
同業者    3 1 
仕入先    2  
顧客予定者   2 
図書館職員  1  
自営業者    1 
先駆者（業種が近い人）      1 
起業して社長を経験した人    1 
書籍     1  
合計 6 7 























聞き取り調査は、2008 年 9 月 1 日～2011 年 2 月 27 日に実施した。実施日を表 2.13 に
示す。調査は、質問紙調査により起業が確認できた 6 名と相談会参加者が起業しているこ
とが図書館への事後報告で判明した 8 名の計 14 名のうち、承諾が得られた 8 名の起業者
を対象とした。 
 
表 2.13 聞き取り調査の対象 
起業者 性別 年齢層 起業した業種 実施日 実施場所 
A 男 50 歳代 コンサルタント 2008 年 9 月 21 日 相談を受けた図書館 
B 男 40 歳代 小売業 2008 年 9 月 1 日 起業者の事務所 
C 女 40 歳代 カフェ、物産販売 2008 年 9 月 2 日 起業者の店舗 
D 男 30 歳代 営業請負 2009 年 9 月 24 日 相談を受けた図書館 
E 女 不明 ホームページ制作 2009 年 11 月 27 日 相談を受けた図書館 
F 男 30 歳代 ソフト開発・販売 2009 年 12 月 9 日 相談を受けた図書館 
G 女 20 歳代 翻訳請負 他 2009 年 8 月 29 日 相談を受けた図書館 
H 男 60 歳代 音楽喫茶 2011 年 2 月 27 日 起業者の店舗 
 









































表 2.15  聞き取り調査：起業者 A の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 
1 月 会社から定年退職後の業務請負について打診 時間の制約（定年） 
苦手分野の経理 


















6 月 定年退職、起業（受注元との請負契約）  請負契約、経理業務 
 













































表 2.16  聞き取り調査：起業者 B の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 

























2 月 青色申告会講習参加、テキスト入手 経理業務 




4 月 起業  
11 月 展示会参加 販売促進 
10 月 会計ソフト解説図書（レファレンス） 経理業務 
翌年 9 月 ホームページ作成（レファレンス） 販売促進 






































表 2.17  聞き取り調査：起業者 C の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 



























10 月 運営体制業務マニュアル作成 他店の事例・マニュアル 
11/30 起業  










































起業者 D の情報行動について、調査結果を表 2.18 に示す。 
 
表 2.18  聞き取り調査：起業者 D の情報行動 





























6/11 見本市関係資料（レファレンス） 販売促進 
7 月 業界雑誌（レファレンス） 2 回 販売促進 
9 月 業界年鑑（レファレンス） 販売促進 
 















起業者 E の情報行動について、調査結果を表 2.19 に示す。 
 
表 2.19  聞き取り調査：起業者 E の情報行動 






































































































起業者 F の情報行動について、調査結果を表 2.20 に示す。 
 
表 2.20  聞き取り調査：起業者 F の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 















10 月 自治体の産業振興課で融資の相談  


































起業者 G の情報行動について、調査結果を表 2.21 に示す。 
 
表 2.21  聞き取り調査：起業者 G の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 















































































起業者 H の情報行動について、調査結果を表 2.22 に示す。 
 
表 2.22  聞き取り調査：起業者 H の情報行動 
時期 起業準備、情報行動 情報要求、不安状態 








 「JASRAC 規程」『知的財産権六法』 
店舗物件の探し方 
音楽著作権 


























































A 1 1 経理業務を自分で行う方法 業務請負契約の方法 
B 2 3 HP の活用方法 新規顧客の獲得方法 
C 1 2 SWOT 分析の活用 － 
D 1 5 営業の手順 
業界資料の営業ツール
としての活用方法 
E 3 8 自信のある事業で起業 顧客ターゲットの設定 
F 2 2 経理業務を自分で行う方法 － 





H 1 1 店舗物件の探し方 音楽著作権の扱い 
 



























する不安が 7 人、時間上の制約が 5 人と、過半数を占めている。5 人の時間上の制約の内









一般的ではなく個別具体的な対応を希望していた起業者 D、起業前後に 1 回ずつ相談会
に参加し疑問点を解消した起業者 F、主事業と副事業の考えを整理し同時に疑問点を解消









































例えば、起業者 A や、起業者 F は、それぞれ請負契約や経理業務など自分に不足している
基本事項についてのアドバイスとレファレンスを相談会で受け、さらに外の機関を利用す
ることにより苦手分野を克服し、知識を整理している。起業者 E は、相談会 3 回の利用と
外部機関の活用により事業計画を作成し、修正した。起業者 G も 5 回の相談と、法務局で
の相談利用で情報を入手し法人登記に必要な情報を得ている。 







































































過程を図 2.1 に示す。 
 
 












られる。認められた傾向を表 2.24 に示す。 
 
表 2.24  起業者の情報要求の変化 
起業者 
情報要求の変化 
一貫性 偶発性 連続性 複合性 
A ○    
B    ○（一貫性+偶発性） 
C  ○   
D ○    
E   ○  
F   ○  
G    ○（一貫性+偶発性） 
H ○    
 
1 つ目は、苦手分野など、気になるテーマについて一貫して情報要求を示す傾向である




















活用して実務的な情報を収集している。起業者 G は 5 回の相談会参加で、一貫して法人登
記についての相談を受けているが、その時々の必要に応じて、特定商取引法や知的財産に









起業が確認できたのは、ビジネス相談会参加者のうち 1 割程度（130 人中、14 人）であ
るため、次に、起業が確認できなかった者の行動をみることとする。 
質問紙調査の回答者 24 人の内、起業した者 6 人、準備中の者 7 人、まだ動いていない



































































表 2.25 事業イメージ形成における各起業者の該当状況 
 A B C D E F G H 
資料・知識の提供 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
職歴の聞き取り ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
アドバイス ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
アイディア・選択肢の提示 ○ ○  ○ ○  ○ ○ 
利害関係者からの情報入手 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
同業者からの情報入手  ○ ○  ○ ○ ○ ○ 
疑問の解消 ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ ○ 
苦手分野の不安解消 ○ ○ ○ ○  ○ ○ ○ 
時間的制約の克服 ○ ○ ○  ○   ○ 
共感の獲得 ○ ○   ○ ○ ○ ○ 
知識の整理 ○ ○ ○  ○ ○ ○ ○ 















































































































































患者 A の他、同意が得られた表 3.1 に示す 4 名を調査対象とし、患者 A の言語リハビリ
について調査を行った。 
 
表 3.1 調査対象の概要 
調査対象 概要 
患者 A 筆者本人。51 歳男性、事務職。左内頚動脈閉塞による脳梗塞を発症し、
右半身麻痺、発語失行となった。血栓溶解療法（t-PA 治療）実施。発症
1 週間で右半身麻痺はほぼ解消し、ADL 自立。MRI 撮影では左中心前
回に高信号あり。標準失語症検査（SLTA）の「聴く」「読む」「書く」「計
算」には障害は認められなかった。「話す」項目には障害が認められた




家族 A 47 歳女性、患者 A の家族、人文系研究者。 
ST1 24 歳女性、急性期のリハビリの担当者、言語聴覚士。 
ST2 25 歳女性、回復期のリハビリの担当者、言語聴覚士。 











本研究の対象期間は、外来によるリハビリは 2016年 10月 31日時点でも継続しているが、
発症した 2014 年 4 月 18 日から復職した 2015 年 4 月 17 日までの 365 日間とする。 
 
表 3.2 調査方法および調査対象 
調査 調査対象 
内容 方法（実施日） 患者 A 家族 A ST1 ST2 リハ医 
診療情報 
診療情報提供書 
(2015 年 8 月 24 日) 
○ － － － － 
リハビリ 
療養ノート 
(2015 年 8 月 24 日) 
○ － － － － 
情報行動 
質問紙調査 
(2015 年 7 月 25 日) 
－ ○ ○ ○ ○ 
聞き取り調査 
(2015 年 9 月 2 日) 
－ ○ － － － 
聞き取り調査 
(2015 年 9 月 26 日) 
－ － － ○ － 
療養ノート 
(2015 年 8 月 24 日) 
○ － － － － 
タブレット PC ログ 
(2015 年 8 月 24 日) 
○ － － － － 
携帯電話メールの履歴
(2015 年 8 月 24 日) 











































理研究者 2 名により妥当性の検証を行った。また、家族 A、ST2 に対する聞き取り調査の
分析も同様の方法で行った。 
患者 A 以外の調査対象者である家族 A、言語聴覚士（以下、ST1 および ST2）、リハビ
リテーション担当医師（以下、リハ医）の 4 名の情報行動については、表 3.3 に示す質問
紙調査を実施した。質問紙調査に用いた質問紙（調査用紙・医療従事者用）は付録 3 に、


























































3.3.1 患者 A の状況 
 
患者 A の状況およびリハビリ経過 を表 3.4 に示す。 
 
表 3.4 患者 A のリハビリ経過（2014 年 4 月 18 日～2015 年 4 月 17 日） 
経過日数 状況 担当 リハビリ内容 







患者 A 自主リハビリ（単音節練習） 
14 日目 
 
家族 A 自主リハビリ（単音節練習） 
21 日目 リハビリ病棟へ移動 ST2、リハ医 回復期リハビリ（単音節～長文練習） 
60 日目   患者 A 自主リハビリ（MIT） 










ST2 外来リハビリ（週 1 回） 
191 日目 
 
患者 A 失語症グループの会（月 1 回） 




ST2 外来リハビリ（意味のない 3 音節練習） 
277 日目 復職（勤務軽減）   
 
365 日目 復職   
 
 
言語のリハビリは、ST1 により入院 2 日目から 1 日に 2 単位（40 分）行われた。リハ
ビリ病棟に移った 21 日目からは、リハビリ担当が ST2 に代わり、1 日に 3 単位（60 分）
行われた。リハビリは、単音節レベルから始まり、単語レベル、短文レベル（2 文節～5












られた。167 日目からはリハビリは週 1 回となった。また、退院後は、失語症の自主団体
の会合に月 1 回参加していた。その後、意味のない音の 3 音節練習が取り入れられていた。 
 
3.3.2 家族 A の情報行動 
  





















表 3.5 質問紙調査：家族 A の情報行動 




































































※検索エンジンについては Yahoo と Google を使用 
 
















ばかりで不安を感じているが、1 件の闘病記が役に立つと考え、プリントして患者 A に渡
している。さらに、病院のリハビリでは不充分と感じたことが、家族によるリハビリの実




















3.3.3 患者 A の情報行動 
 
療養ノートおよびタブレット PC のログ調査の結果から、患者 A の情報行動は、入院直
後から通院リハビリまで、その時々に生じた疑問に応じて行われていたことがわかった。
入院期の情報行動の調査結果を、表 3.6-1 に示す。患者 A の情報行動については、療養ノ
ートおよびタブレット PC を使用して調査を行った。情報行動の日付は、タブレット PC
への文献の保存日、および療養ノートの日付から調査した。 
 
表 3.6-1 患者 A の情報行動－入院期 
 




























厚生労働省資料 1 件（5/24） 
／脳血管疾患での入院日数上限等がわ
かり、一定の目安を得た。 



















（ 失 語 症 、 音 楽 ⇒
MIT） 













































































※検索エンジンについては Google と Google Scholar を使用 
 
1) 患者 A の入院初期の情報行動（4 月１８日～） 




書籍を 5 月 8 日に読み、純粋語唖についての理解を深め、不安を解消している。 
療養ノート『5/8 純粋語唖？一安心。アナルトリー ピンとこない』 
と記録がある。一方、純粋語唖特有の症状である、不規則な構音の誤りであるアナルトリ
ーについての記述をみつけているが、理解ができていないことがわかる。 
 その後、患者 A は ST2 から純粋語唖と診断されたことを知り、使用経験のある J-STAGE
で「失語症」「純粋語唖」をキーワードとして検索を行っている。72 歳男性のリハビリに











ている。また、患者 A は報告症例と同じように母音 i と e の発音が困難であったため、五
十音のすべてを発音可能にしようという意欲が高まっていることがわかる。 
療養ノート『訓練についての論文 1 本ヒット。なおる病気なんだ。しかも 72 歳。
i,e と拗音に注意。』 
 症状が理解できたことから入院期間に不安が移り、診療報酬基準について 5 月 24 日に
Web ページを検索している。脳血管疾患の入院日数の上限およびリハビリ病棟に移るまで
の期間が定められていることがわかり、一定の目安が得られて、リハビリに集中できるよ











を行っている。その結果、MIT という手法の存在を Web 上のマニュアルなどから 6 月 16
日に知り、これらの資料を元に、患者 A は自主リハビリとして実践している。 
療養ノート『6/16 MIT の概要を Net で get。すぐためす。』 














































また、PubMed の検索も行い、Marshall, R.C.らによる調査報告 78)から、声帯の障害が
独立して起こった例を読んで、声が出ないなどの症状があっても口と舌の訓練を分離して
継続することにより効果が出るとの認識をするようになっている。 













く、患者 A の集中力では困難であったことがわかる。 
療養ノート『7/29 件名は、失語症、脳梗塞のみ。長いものを読む集中力なし』 
 
4) 患者 A の外来期の情報行動 




















表 3.6-2 患者 A の情報行動－外来期（2014 年 8 月 1 日から 2015 年 4 月 17 日） 
情報要求 情報行動（検索語） 参考になった情報源／役に立った点 
脳画像の見
方 



























ST2 からの説明 ／ST2 からこれまでのリハビリ経過と新しいリ
ハビリ法（無意味音節）の採用について説明を
受け、目標が定まった。（11/13） 











療養ノート『10/25  1 回目なので見学者扱い。自己紹介』 






療養ノート『11/13 3 音節 アララ アザザ。説明あり。実践会話に役立つ』 






3.3.4 患者 A に関わる医療従事者の情報行動 
 
患者 A のリハビリために調査を行っていた医療従事者のうち ST2 に対して、質問紙調
査を補完する聞き取り調査を行い、ST2 の情報行動を明らかにした。質問紙調査（付録 3）











表 3.7 質問紙調査：ST2 の情報行動 


















































※検索エンジンについては Yahoo と Google を使用 
 
ST2 は、調査の時期として「病名の特定時」「治療法の決定時」「リハビリ手法の選定時」

































 この間、患者 A に対しては、リハビリ方法の説明や検索の結果入手した論文の提供、患







 患者 A と ST2 の情報共有について、表 3.8 に示す。 
 
表 3.8 患者 A と ST2 の獲得情報と共有 
時期 情報内容 患者 A の行動 ST2 の行動 
5/8 純粋語唖（病名の特定） 獲得、ST2 に確認 同意 
5/26 リハビリ方法 理解 説明 
6/16 MIT 獲得、ST2 に報告 
自主練習に採用 
報告を受ける 
6/17 JIST 他、リハビリ方法 説明を受ける 説明 
6/17 発語失行と構語障害 理解が深まる 説明 
7/8 、
7/20 
発声器官の障害 獲得、論文を ST2 に紹介 紹介論文を読む 
問題意識に気づく 
8/29 モーラ指折り法 理解、論文の受領 説明、論文の提供 
10/25 患者会の紹介 参加 紹介 
11/13 無意味音節 理解 説明 
4/16 職場の課題 ST2 に相談 新しいリハビリ法を選択 
 
主にリハビリ方法の変わり目に、ST2 から患者 A への説明や、論文の紹介が行われ、患
者 A の調査報告を ST2 が受けていることがわかる。また、ST2 から患者 A に対し患者会













各 1 名が回答）と医学文献データベースのアクセス（ある 2 名、ない 1 名が回答）につい
ては回答が分かれた。個人で利用できる医学文献データベースのアクセス権については、
3 名とも「ない」の回答であったが、個人で購読している医学雑誌は 3 名とも「ある」と
の回答であった。 
 
表 3.9 質問紙調査：患者 A を取り巻く医療従事者の情報環境 























































































































































































































 患者 A と同様の症状の患者を担当したことがあるかとの質問には、3 名ともないという




「調査しなかった」と回答した 2 名に対し、もし患者 A について調査する場合、どうい
った検索語を使うかという質問には、「発語失行」「純粋語唖」「プロソディー」「発声失行」
「口部顔面失行」については 2 名が回答し、「脳梗塞」「失語症」「アナルトリー」「系統的









3.4.1 患者 A の情報要求の変遷 
 
患者 A の情報行動について、その情報要求の変遷から考察する。患者 A の主な情報行動
とその情報行動に至った理由を表 3.10 に示す。 
 






































患者 A は、次の時期に偶発的な情報要求が生まれた。 
   ・発病時－まず病名が知りたい 
   ・喉に違和感が発生したとき－発声面での障害について検証したい 









療養ノート『5/8 純粋語唖？一安心。アナルトリー ピンとこない』 
獲得した論文『5/13 機能予後の認識ではほぼ一致しており、一貫性のない構音の
誤りとプロソディーの障害は残るが、文法的には完全な文を話すようになるとい
われている（Darley ら 1975）。』 
療養ノート『5/13 訓練についての論文 1 本ヒット。なおる病気なんだ。しかも














療養ノート『7/29  英語教育の資料。速度を変える練習を取り入れた。』 
『8/17 研究会資料ダウンロード』 




















3.4.2 患者 A の獲得した知識 
  








図 3.1 患者 A の知識獲得の過程 
 


























際にも ST2 から詳しい説明がなされ情報を入手している。 






























 患者 A の専門用語と専門知識の獲得が、情報獲得の連鎖に結びついたことにより、自己
効力感が高まり、社会復帰に至っていると考えられるが、発病から社会復帰までの患者 A






              図 3.2 社会復帰に至る過程 
  
















































図 3.3 患者を中心とした人的および情報のネットワーク 
 
家族 A の情報行動は、入院直後で患者 A が動けない状況下で開始され、次の 3 つの役割
を担っている。1 つ目は、担当医から病状を聞き、患者 A に伝えたことである。これによ
って患者 A は自分の病名を知るとともに、その後に調査するためのキーワードを得ること





が動けない期間に行われたことを考えると、家族 A は重要な役割を担っていたといえる。 
一方、患者 A への情報の流れから ST2 をみると、患者 A に診断結果を伝え、症状につ
いて説明し、患者 A の調査結果の妥当性を確認し、ST2 の調査結果を伝える役割を担って










資料を提供して説明したことも、患者 A の理解を深めたと考えられる。 






























































2 つ目は、医学論文へのアクセス環境である。医学論文の入手には、患者 A はオープン
アクセスの J-STAGE および検索エンジン、ST2 は検索エンジンを活用している。さらに、














ここでは、第 2 章で調査対象とした起業者、および第 3 章で調査対象とした失語症患者
について、ビジネスと健康医療という専門主題の異なる情報行動の特徴について捉えるこ









第 2 章の 8 人の起業者の聞き取り調査の結果（表 2. 15 から表 2.22 参照）からは、苦手
分野を有することや起業の流れが理解できないことによる不安が、起業準備の妨げになっ
ていることがわかる。ビジネス相談会に参加した際の相談内容も、苦手分野の不安解消に





準備をすすめることができている。起業者 E の場合も、 












果（表 2.15 から表 2.22 参照）では、「一貫する情報要求」「偶発性のある情報要求」「連続
性のある情報要求」「複合する情報要求」が認められたが、失語症患者 A の調査の結果（表
3.10、図 3.1 参照）では、「偶発性のある情報要求」と「連続性のある情報要求」が認めら
れた。それぞれの行為者に認められた情報要求の変化を表 4.1 に示す。 
 
表 4.1  起業者と患者 A の情報要求の変化 
行為者 
情報要求の変化 
一貫性 偶発性 連続性 複合性 
起業者 
A ○    
B    ○（一貫性+偶発性） 
C  ○   
D ○    
E   ○  
F   ○  
G    ○（一貫性+偶発性） 
H ○    
患者 A    ○（偶発性+連続性） 
 
 まず、1 つ目は、苦手分野など、気になるテーマについて一貫して情報要求を示す「一
貫する情報要求」である。表 2.15 から表 2.22 に示した通り、起業者 A は、起業まで税務・
経理関係の業務を中心に準備し、経理関係の資料を借りている。起業者 D は販売網作りの
名鑑類のレファレンスを 5 度にわたって受けている。起業者 H は店舗物件探しに追われて









   ・発病時－まず病名が知りたい 
   ・喉に違和感が発生した時－発声面での障害について検証したい 
















情報要求」である。患者 A については、3 回確認できる。まず、病名が純粋語唖とわかり、
入院期間について調査した後、リハビリ方法に興味が移ったときである。 
療養ノート『5/8 純粋語唖？一安心。アナルトリー ピンとこない』 
獲得した論文『5/13 機能予後の認識ではほぼ一致しており、一貫性のない構音の
誤りとプロソディーの障害は残るが、文法的には完全な文を話すようになるとい
われている（Darley ら 1975）。』 
療養ノート『5/13 訓練についての論文 1 本ヒット。なおる病気なんだ。しかも














療養ノート『7/29  英語教育の資料。速度を変える練習を取り入れた。』 
『8/17 研究会資料ダウンロード』 
『8/18 脳外科 ○○先生外来。MRI（6 月分）を見せてもらいながら、      
中心前回下部→中部にかけて確認。中部にも損傷がおよんでいる。』 
患者 A にみられた情報要求の連続性は、起業者 E にも認められる。 



























者 G は 5 回の相談会参加で、一貫して法人登記についての相談を受けているが、その時々
の必要に応じて、特定商取引法や知的財産についてレファレンス質問を行っている。 
 これまでの検討から、情報要求発生の偶発性と連続性は、専門主題を超えて共通してい

























 なお、定年を迎える起業者の A と H や、セールスマンとしての長いキャリアを有する













































 また、起業者と患者 A に共通するもう１つの点として、情報の入手方法が複数ある点で
ある。自分の探索による入手、専門家（中小企業診断士、医療従事者）、家族、他者からの
入手である。 
自らの探索による情報入手について患者 A においては、Web 検索、図書館利用などを利
用して情報入手していることが確認できる。また、Web 検索や文献データベースの活用の
ほか、自らのリハビリ中の発見や気づきもみられる。一方起業者は、ビジネス相談会で紹









































































































































































































































































































患者 A の情報行動とリハビリを客観的に再現しつつ、患者 A が筆者本人であるというメリ
ットを活用して、情報行動と実際の行為であるリハビリとの関係を明確にした。したがっ
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付録１                相談・指導カルテ 





































付録 2  ビジネス情報支援相談会の事後アンケート（調査票１） 
ビジネス情報支援相談会を利用された方に質問いたします。 
  ※該当箇所に○をつけるか、（ ）内へのご記入をお願いいたします。記入欄が不足の 
場合は、調査票２の自由記入欄にお願いいたします。複数回答が可能です。 
１ 相談後、事業を開始することができましたか。 
  ・はい（次の質問にお答えください）  ・いいえ（裏面の質問 12 にお答えください） 
２「はい」と答えた方に質問いたします。事業開始の時期はいつですか。 
    （     年       月     ） 
３ 営業の形態、業種、社名（店名）、所在地、についてお伺いいたします。 
  営業の形態（・個人  ・株式会社  ・ＬＬＰ（有限責任事業組合）  
・ＬＬＣ（合同会社）  ・合資会社  ・合名会社 
・その他（                           ）） 
  業種  （                                 ） 
 以下は、差し支えないところまでご記入ください。 
  社名（店名）（                                ） 
  所在地 （                                 ） 
４「ビジネス情報支援相談会」は役に立ちましたか。 








  ・図書（                                
   ） 
  ・雑誌・新聞（                              
    ） 
  ・インターネット（                         
     ） 
７ 事業開始までにどのような機関を利用しましたか。 
 ・商工会議所 ・市区町村の産業振興担当課 ・都道府県の産業振興担当課 
・国民生活金融公庫 ・図書館 ・中小企業庁 ・中小企業基盤整備機構 
・その他（            ） 
８ 事業開始までに、この相談会以外で、どのような人に相談しましたか。 
 ・仕入先 ・同業者 ・共同経営者 ・起業サークルのメンバー ・中小企業診断士 
 ・図書館職員 ・税理士 ・公認会計士 ・顧客（予定者） ・司法書士 
 ・その他（                                ） 
９ 事業開始に当たり、どのような 人、機関からの情報 が役に立ちましたか。 
    （                                   ） 
10 起業経過について、インタビュー調査にご協力いただけますでしょうか。 
           ・はい        ・いいえ 
11 今後、当相談会において先行事例として紹介してよろしいでしょうか。 
           ・はい        ・いいえ 
※10、11 で「はい」とお答えになった方は、お名前と連絡先の電話番号をご記入ください。 









 ・創業を断念した。  → 質問 13、別紙調査票２にもお答えください。 
 ・現在準備を進めている。 → 質問 14～19、別紙調査票２にもお答えください。 
 ・将来創業したいが、まだ具体的に動いていない。 → 質問 13、別紙調査票２に 
お答えください。 
 ・その他（                                  ） 
                      →別紙調査票２にお答えください。 
創業を断念した方、まだ具体的に動いていない方にお伺いいたします。 
13 創業が困難になった原因、具体的に動いていない原因を挙げてください。 
 （                                      ） 
準備を進めている方にお伺いいたします。 
14「ビジネス情報支援相談会」は役に立ちましたか。 








  ・図書（                                
   ） 
  ・雑誌・新聞（                              
    ） 
  ・インターネット（                         
     ） 
17 現在までにどのような機関を利用しましたか。 
 ・商工会議所 ・市区町村の産業振興担当課 ・都道府県の産業振興担当課 
・国民生活金融公庫 ・図書館 ・中小企業庁 ・中小企業基盤整備機構 
・その他（            ） 
18 現在までに、どのような人に相談しましたか。 
 ・仕入先 ・同業者 ・共同経営者 ・起業サークルのメンバー ・中小企業診断士 
 ・図書館職員 ・税理士 ・公認会計士 ・顧客（予定者） ・司法書士 
 ・その他（                               ） 
19 これまで、どのような 人、機関からの情報 が役に立っていますか。 







































   ・ある（医療スタッフのみ）  ・ある（患者にも開放）  ・ない    ・わからない 
b. 雑誌（紙媒体）の定期購読 
   ・できる（医療スタッフのみ） ・できる（患者にも開放） ・できない  ・わからない 
c. 雑誌（電子媒体）の定期購読 
   ・できる（医療スタッフのみ） ・できる（患者にも開放） ・できない  ・わからない 
d. インターネットの接続環境 
   ・ある（医療スタッフのみ）  ・ある（患者にも開放）  ・ない    ・わからない 
e. 医学文献データベースのアクセス契約 
   ・ある（医療スタッフのみ）  ・ある（患者にも開放）  ・ない    ・わからない 
f. 整えられているとお答え頂いた a～e の情報環境に、職種（医師、看護師、リハビリスタッフ等）によ
る利用制限はありますか。 
   ・ある   ・ない 
「ある」とお答え頂いた場合、具体的に制限内容についてお答えください。 






   ・ある   ・ない 
・学会などが提供している医学文献データベースのアクセス権がありますか。 
   ・ある   ・ない 
・その他個人契約による医学文献データベースのアクセス権がありますか。 
   ・ある   ・ない 
 
3. あなた自身が購読している医学雑誌はありますか。 
   ・ある   ・ない 
「ある」とお答えいただいた場合、雑誌名と媒体（紙、電子など）をお答えください。 
                                          
 
4. 通常、担当する患者の治療やリハビリについて調査する場合、どのような方法で調査を行いますか 
・図書  ・辞典類  ・医学雑誌（電子） ・医学雑誌（紙媒体） ・検索エンジン（     ） 
・データベース（      ） ・大学図書館  ・公共図書館  ・病院内スタッフ 
・他の病院スタッフ  ・他の患者のカルテ 




       必要性を感じない        必要性を感じる       必要性を強く感じる 
・発病直後    １       ２       ３       ４       ５ 
・急性期     １       ２       ３       ４       ５ 
・回復期     １       ２       ３       ４       ５ 





    1（           ）           2（           ） 
        3（           ）      4（           ） 








  ・調査した・・・・・それぞれの調査の詳細について、別紙の 11. 以降の設問に、調査時期ごとに１ペ
ージを使ってお答えください。 
・調査しなかった 理由                             
 
 










     調査の内容            使用する検索語 
      ・病気  （                              ） 
      ・薬   （                              ） 
      ・リハビリ（                              ） 
      ・予後  （                              ） 
      ・その他（   ） （                         ） 
 
（検索語の例） 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
 
10. あなたが、患者 A について調査するとした場合、どのような医学雑誌やテキストを使いますか。 
具体的にご記入ください。 
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ）  
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ）  
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ）  
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ）  
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ）  
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
12. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  14. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
15. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  16. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
   
17. それぞれの情報源はどんな点が役に立ちましたか。具体的にご記入ください。 









    （                                          ） 
 
  20. ご自分が経験されたことのない症状の患者を担当する場合、どのような情報があれば、治療やリハビ
リに役立てることができると思いますか。重要と思われる順番にいくつでもご記入ください。 
            1（           ）    2（           ） 
                        3（           ）    4（           ） 
                        5（           ）    6（           ） 
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   病気  薬   リハビリ  予後   その他（                    ） 
 
2. 具体的な調査内容をお答えください。 




（                                            ） 
 
  4. データベースや検索エンジンを使用したとき、どのような言葉を用いて検索を行いましたか。 
    該当する検索語に○印を付けてください。その他は具体的にご記入ください。 
・脳梗塞 cerebral infarction ・左内頚動脈閉塞症 internal carotid artery occlusion 
・中心前回 precentral gyrus ・失語症 aphasia ・純粋語唖 pure word dumbness 
・口部顔面失行 oral-facial apraxia 
・プロソディー prosody ・発語失行 apraxia of speech ・構語障害 anarthria 
・発声失行  apraxia of phonation ・メロディック・イントネーション・セラピー（MIT） 
・全体構造法（JIST） ・モーラ指折り法 mora-by-mora finger counting method 
・その他（                                      ） 
 
5. 探している情報は見つかりましたか 
     ・はい          ・いいえ 
     ・想定外の情報が見つかった（具体的に                       ） 
 
  6. 参考になった情報源について具体的にお答えください 
（症例報告、原著論文、レビュー、図書などは、わかる範囲で、タイトル、著者、出版社、雑誌名、ISBN、
ISSN 等をご記入ください。） 
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